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Лейкоз – клональное злокачественное заболевание кроветворной системы, основной формой 
лечения которого является химиотерапия. Множественная лекарственная устойчивость (МЛУ) – нечувст-
вительность опухолевых клеток к химиотерапевтическим препаратам с различным механизмом дейст-
вия и токсическим профилем – является одной из главных проблем в терапии лейкозов. В настоящее 
время идентифицировано множество механизмов лекарственной устойчивости. Однако МЛУ, обуслов-
ленная гиперэкспрессией гена MDR1 и P-гликопротеина (P-gp), является наиболее частой причиной не-
эффективного лечения и одним из факторов неблагоприятного прогноза для пациентов с лейкозами. Це-
лью данного исследования была разработка многопараметрической системы прогностических факторов, 
позволяющей оценить возможности противоопухолевой терапии для конкретного пациента без прове-
дения сложных и дорогостоящих анализов. Исследование включало 113 пациентов с острыми и хрони-
ческими лейкозами. Была проведена оценка изначальной чувствительности опухолевых клеток к ряду 
цитостатических препаратов и уровни экспрессии гена MDR1 и P-gp для всех пациентов с лейкозами до 
начала химиотерапии. При постановке диагноза были также идентифицированы иммунологические 
маркеры и цитогенетические аномалии в лейкозных клетках. Далее для пациентов с лейкозами были 
разработаны шкалы в соответствии с наличием или отсутствием ответа на терапию, лекарственной чув-
ствительности опухолевых клеток, МЛУ фенотипа (MDR1 и P-gp), а также неблагоприятных иммунологи-
ческих и генетических маркеров для последующего корреляционного анализа. Показано, что комбина-
ция нескольких параметров, характеризующих МЛУ фенотип при лейкозах, коррелирует с выживаемо-
стью и ответом пациентов на терапию и может быть использована в клинической практике в качестве 
скрининга эффективности цитостатической терапии и прогноза лечения. Таким образом, назначение хи-
миопрепаратов в соответствии с комплексным подходом оценки нескольких прогностических факторов 
при лейкозах, включающим оценку лекарственной чувствительности и МЛУ фенотипа опухолевых кле-
ток, является одним из этапов индивидуализации лечения и персонализированного подхода к терапии 
больных с лейкозами.  
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